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5/25に認められた｡
以降チラジンSによる補充療法が継続されている
が,現在 (1989年 11月)まで再発や残存右葉内に
腰痛の出現の所見は全く認めていない｡
考 察
異所性甲状腺組織や甲状舌管から発生した癌はま
れである｡Stithら1)は異所性甲状腺より発生した
乳頭状腺癌の1例を報告し,その中でこれまでに英
文では96例が報告されていると述べている｡その
うち86例 (90%)が乳頭状腺癌である｡
発生学的機序から,甲状腺は舌根部から輪状軟骨
と胸骨の間の前額部までの甲状舌管の走行のどこに
位置してもよい｡LiVolsiら2)は甲状舌管の62%
に正常甲状腺組織が認められたと報告している｡ま
た,Bhagavanら3)によれば甲状舌管遺残からの悪
性腫癌の発生頻度は2%以下である｡
異所性甲状腺組織は正中部の前額部腫脹として認
められる｡本例では,T1-201スキャンにて甲状腺
外の前頭部正中に異常集積を認めたことから,改め
て触診を行い腰痛の存在が確かめられた｡超音波検
査と CT の再検討がなされ,その結果,図4,5に
示された所見が捉えられた｡すなわち,本例の存在
診断において T1-201スキャンが最も有用であっ
た｡
甲状線癌の原発巣の検索においては,甲状腺のみ
ならず甲状舌管の走行する部位についての注意深い
診察が必要と考えられた｡
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